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Uvod: Da bi učinkovito ovrednotili vpliv statičnega raztezanja na mišično zmogljivost, je 
potrebno ločiti raztezanje tik pred telesno dejavnostjo in redni program razteznih vaj v 
obdobju več tednov. Pregled literature nakazuje, da se takojšen učinek statičnega 
raztezanja kaže v zmanjšani mišični zmogljivosti. Dolgotrajni učinki raztezanja so na drugi 
strani precej manj raziskani. Namen: Namen diplomskega dela je bil ugotoviti vpliv 
dolgotrajnega statičnega raztezanja na mišično zmogljivost zdravih posameznikov. 
Metode dela: Kot metoda dela je bil uporabljen pregled literature. Vanj so bile vključene 
raziskave, ki so bile izbrane na podlagi vključitvenih kriterijev. Rezultati: V pregled 
literature je bilo vključenih osem randomiziranih kontroliranih raziskav. Izboljšanje v 
mišični zmogljivosti je bilo mogoče opaziti pri treh raziskavah od osmih, ki so za indikator 
izboljšanja mišične zmogljivosti uporabile meritev izotonične kontrakcije in izvedbo skoka 
v daljino ter skoka v višino. Razprava in sklep: Rezultati pregledanih raziskav so zelo 
heterogeni in nakazujejo potrebo po nadaljnjem raziskovanju na tem področju. Pomembno 
je izpostaviti potencialno učinkovitost kombinacije statičnega raztezanja in vadbe proti 
uporu, pri čemer bi bilo za optimalne rezultate potrebno statično raztezanje aplicirati po 
vadbi proti uporu oziroma na dan, ko je ne izvajamo.  











































Introduction: To evaluate the impact of stretching on physical performance effectively, a 
distinction must be made between a bout of stretching, carried out just before a strenuous 
activity, and a program of stretching exercises, performed on a regular basis over a period 
of weeks. Recent research has established an adverse effect of acute static stretching on 
muscle performance. Long-term effects of stretching are, on the other hand, much less 
researched. Purpose: The purpose of this diploma work was to determine the effects of 
chronic static stretching on muscle performance in healthy subjects. Methods: The 
method, used in this paper, was a literature review. Research papers, included in the 
review, were selected according to a set of criteria. Results: Eight randomized controlled 
trials were included in the literature review. In an individual study analysis, we identified 
that three studies found positive effects of chronic static stretching on muscle performance. 
The improvement was observed in functional tests and isotonic contractions. Discussion 
and conclusion: Results of the included studies are very heterogeneous and indicate the 
need for further research in this field. It is important to highlight the potential effectiveness 
of the combination of static stretching and strength training program, where for optimal 
results, static stretching should be applied after strength training or on the day when it is 
not performed.  
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SEZNAM UPORABLJENIH KRATIC IN OKRAJŠAV 
PNF Proprioceptivna nevromuskularna 
facilitacija (angl. proprioceptive 
neuromuscular facilitation) 
RM Ponovitveni maksimum (angl. repetition 
maximum) 















































Raztezanje je splošni pojem, ki opisuje terapevtski postopek (tj. stalna ali intermitentna 
zunanja sila, aplicirana manualno ali mehansko), namenjen podaljšanju skrajšane mišično-
tetivne enote in vezivnega tkiva s premikanjem sklepa tik preko razpoložljivega obsega 
giba (Kisner, Colby, 2012).  
V literaturi so pogosto opisane tri metode mišičnega raztezanja: statično in dinamično 
raztezanje ter tehnike proprioceptive nevromuskularne facilitacije (PNF), kot so »napni- 
sprosti«, »zadrži-sprosti«, recipročna inhibicija in  avtogena inhibicija. Najbolj pogost tip 
raztezanja je statično raztezanje, pri katerem z določenim položajem telesa dosežemo 
napetost v mišici. Ta položaj raztega nepremično zadržimo in postopek po potrebi 
ponovimo. Statično raztezanje lahko izvedemo aktivno ali pasivno (Page, 2012). Pri 
aktivnem raztezanju pride do kontrakcije antagonističnih mišic (tj. mišic, ki ležijo naproti 
tistim, ki jih raztezamo), pri pasivnem pa ne (Riley, Dyke, 2012).  
1.1 Učinki raztezanja 
Primarni učinek raztezanja je obnova ali izboljšanje prožnosti mišično-tetivne enote in tako 
pridobitev obsega gibljivosti, potrebnega za aktivnosti vsakodnevnega življenja. Osnovni 
mehanizmi pridobljenega obsega gibljivosti vključujejo biomehanične in nevrološke 
spremembe kontraktilnih in nekontraktilnih elementov mišično-tetivne enote (Kisner, 
Colby, 2012). Predvidevajo, da so te spremembe posledica bodisi povečane prožnosti in 
dolžine mišice bodisi zmanjšane mišične togosti (Weppler, Magnuson, 2010; Morse et al., 
2008), lahko pa bi bile vsaj delno povezane s spremembo v posameznikovi percepciji 
oziroma toleranci do občutka, povezanega z raztegom (Weppler, Magnuson, 2010; Law et 
al., 2009).  
Druge potencialne koristi raztezanja vključujejo preprečevanje oziroma zmanjšanje 
tveganja za nastanek poškodb mehkih tkiv in zmanjšanje zapoznele mišične bolečine. 
Čeprav se je zmanjšana gibljivost izkazala za dejavnik tveganja pri poškodbah mišično-
skeletnega sistema spodnjih okončin (Witvrouw et al., 2002), ostaja vprašanje, ali program 
raztezanja dejansko prepreči ali zmanjša to tveganje, odprto. Večina raziskav neposredne 
povezave med raztezanjem in pojavnostjo poškodb ter zapoznelo mišično bolečino ni 
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uspela dokazati (Herbert, Gabriel, 2002; Pope et al., 2000). Predlagan učinek raztezanja je 
tudi povečanje mišične moči, eksplozivnosti in vzdržljivosti, zaradi česar je raztezanje 
pogosta in pomembna komponenta športnih programov, predvsem pred začetkom 
dejavnosti, ki zahtevajo moč ali eksplozivnost, kot so šprinti in skoki v višino. Kljub temu 
ustaljena praksa ni podprta z ustreznimi dokazi (Kisner, Colby, 2012).  
1.2 Raztezanje in mišična zmogljivost 
Da bi učinkovito ovrednotili vpliv raztezanja na mišično zmogljivost, je potrebno ločiti 
raztezanje tik pred telesno dejavnostjo in redni program razteznih vaj v obdobju več tednov 
(Kisner, Colby, 2012). Številne raziskave nakazujejo zmanjšanje mišične zmogljivosti 
takoj po izvedbi statičnega raztezanja (Shrier, 2004). Avtorji navajajo, da ima statično 
raztezanje pred samo vadbo zaviralni učinek na razvoj maksimalne mišične sile oziroma 
navora (Kokkonen et al., 1998), izvedbo skoka v višino (Cornwell et al., 2001), hitrost teka 
(Nelson et al., 2005) in mišično vzdržljivost (Nelson et al., 2005). Dolgotrajni učinki 
raztezanja so na drugi strani precej manj raziskani.  
Zelo malo raziskav je preučilo dolgotrajne učinke raztezanja na mišično zmogljivost 
(Rubini et al., 2007). Worrell in sodelavci (1994) so v svoji raziskavi uporabili statično 
raztezanje in raztezanje po tehniki PNF »napni-sprosti« za izboljšanje gibljivosti fleksorjev 
kolena. Vaje so bile izvedene petkrat tedensko, tri zaporedne tedne, po dvajset minut na 
posamezno metodo raztezanja. Rezultati so pokazali 8,5 % in 13,5 % povečanje 
ekscentričnega maksimalnega navora, merjenega pri 60°/s, in 120°/s ter 11,2 % povečanje 
koncentričnega maksimalnega navora pri 120°/s. Medeiros in Lima (2017) sta v pregled 
literature vključila 28 raziskav, ki so ocenjevale vpliv raztezanja na mišično zmogljivost. 
Izboljšanje je bilo opaziti v 14 raziskavah, in sicer so bile spremembe najbolj opazne v 
izvedbi funkcionalnih testov in meritvah izotoničnih kontrakcij. Do podobnih ugotovitev 
so prišli tudi Shrier in sodelavci (2004). Od 9 vključenih raziskav je 7 takih, ki potrjujejo 
izboljšanje gibljivosti in mišične zmogljivosti na račun rednega raztezanja kot 
samostojnega programa vadbe. Rubini in sodelavci (2007) predvidevajo, da je razlog za 
izboljšanje mišične zmogljivosti po dlje trajajočem vadbenem programu razteznih vaj 




1.3 Mehanizmi povečanja raztegljivosti mišice 
Da bi razumeli mehanizme, odgovorne za možno izboljšanje mišične zmogljivosti po dlje 
trajajočem raztezanju, je nujno poznavanje mehanizmov, vključenih v povečanje mišične 
raztegljivosti (Medeiros, Lima, 2017). Do sedaj opravljene raziskave so predlagale več 
mehanizmov povečanja raztegljivosti mišice. Večina teorij temelji na mehanskem 
povečanju raztegljivosti, vendar se v zadnjem času pojavlja tudi senzorična teorija 
(Weppler, Magnusson, 2010). Povečana raztegljivost mišice je lahko posledica zmanjšane 
togosti ali povečanja dolžine mišice (Morse et al., 2008; Weppler, Magnusson, 2010). 
Večina literature pojasnjuje povečano raztegljivost s povečanjem mehanske dolžine. Ta 
teorija vključuje številne mehanizme, kot so viskoelastična deformacija mišičnega tkiva 
(predvsem spremembe v pasivni napetosti), povečano število sarkomer v seriji in živčno-
mišični relaksaciji (Weppler, Magnusson, 2010). Senzorična teorija, ki jo raziskovalci 
postavljajo vse bolj v ospredje, pa nakazuje, da je glavni mehanizem raztegljivosti 
povečana toleranca na razteg (Law et al., 2009; Weppler, Magnusson, 2010), ki je verjetno 
posledica nociceptivnih prilagoditev (Magnusson et al., 1996).  
Ker je razumevanje lastnosti mehkih tkiv in njihovih odzivov na raztezanje temelj za izbiro 
in uporabo varnih in učinkovitih metod raztezanja (Kisner, Colby, 2012), je namen 
diplomskega dela ugotoviti vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na mišično 








2 NAMEN  
Namen diplomskega dela je s pregledom literature ugotoviti vpliv dolgotrajnega statičnega 


















3 METODE DELA  
Pri izdelavi diplomske naloge smo kot metodo dela uporabili pregled literature 
obravnavane teme. Pregledali smo elektronsko podatkovno zbirko PubMed. Pri iskanju 
smo uporabili naslednjo kombinacijo ključnih besed: (»chronic muscle stretching« OR 
»long term stretching«) AND (»static stretching«) AND (»muscle performance« OR 
»muscle strength« OR »muscle endurance«). Iskanje literature smo izvedli aprila 2018 in 
ga časovno omejili na vire, objavljene od leta 2000 dalje. Omejili smo ga tudi na članke v 
angleškem jeziku. Poiskane članke smo kot polna besedila pridobili neposredno v 
podatkovni zbirki PubMed. Članki, ki so se uvrstili v drugi izbor, so morali ustrezati 
postavljenim kriterijem iskanja. V končnem izboru smo z natančnim pregledom in 
prebiranjem izločili neprimerne članke.  
Vključitveni kriteriji:  
 raziskave objavljene po letu 2000; 
 članki v angleškem jeziku; 
 randomizirane kontrolirane raziskave;  
 raziskave, ki so ocenjevale vpliv dolgotrajnega raztezanja na mišično zmogljivost; 
 raziskave, ki so vključevale zdrave preiskovance. 
 
Izključitveni kriteriji: 
 raziskave, ki so vključevale poškodovane ali bolne preiskovance; 
 raziskave, katerih intervencija je trajala manj kot 3 tedne; 
 raziskave s povprečno starostjo preiskovancev manj kot 18 in več kot 65 let; 







V pregled literature je bilo na osnovi vključitvenih in izključitvenih kriterijev vključenih 
osem randomiziranih kontroliranih raziskav, ki so ustrezale vsem postavljenim kriterijem 
(Kokkonen et al., 2007; Bazett-Jones et al., 2008; LaRoche et al., 2008; Yuktasir, Kaya, 
2009; Kokkonen et al., 2010; Nelson et al., 2012; Borges Bastos et al., 2013; Konrad, Tilp., 













Slika 1: Prikaz strategije iskanja virov..   
Prvi izbor: članki poiskani s 
postavljenimi kriteriji iskanja (od 
leta 2000, angleški jezik) (n = 99) 
 
Drugi izbor: poiskani članki za 
podrobnejši pregled (n = 16) 
Izločitev glede na postavljene 
kriterije (n = 8) 
Končni izbor: članki vključeni v 
pregled literature (n = 8) 
Izločitev glede na postavljene 
kriterije (n = 83) 
Pregled povzetkov  





4.1 Značilnosti vključenih raziskav 
V pregled literature je bilo vključenih osem randomiziranih kontroliranih raziskav, katerih 
skupna točka je bilo apliciranje statičnega raztezanja in dokazovanje, ali le-to lahko vpliva 
na mišično zmogljivost.  
V raziskavah so sodelovali zdravi posamezniki, stari med osemnajst (Kokkonen et al., 
2007; Bazett-Jones et al., 2008; LaRoche et al., 2008; Yuktasir, Kaya, 2009) in šestdeset 
let (LaRoche et al., 2008). Preiskovanci sedmih raziskav so bili bodisi telesno neaktivni 
bodisi rekreativno aktivni, le Bazett-Jones in sodelavci (2008) so za vzorec izbrali atletinje 
tretje divizije ameriške univerze. Velikosti vzorcev, vključenih v raziskavo, so bile od 21 
(Bazett-Jones et al., 2008) do 49 zdravih posameznikov (Konrad, Tilp, 2014). Podatki o 
raziskavah in preiskovancih so predstavljeni v tabeli 1. 
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22,9 KS: 24 
RS: 25 
M, Ž Policijski kadeti 
in kadetke 
Legenda: KS – kontrolna skupina, RS – raziskovalna skupina, SR – statično raztezanje, BR – balistično 
raztezanje, PNF – proprioceptivna nevromuskularna facilitacija, VPU – vadba proti uporu  
V izbranih raziskavah so raztezali mišice spodnjega in zgornjega uda. Seznam mišičnih 
skupin je predstavljen v tabeli 2. 
Tabela 2: Predstavitev mišičnih skupin v raziskavah.  
Avtor Raztezane mišice 
Kokkonen et al. (2007) Abduktorji, adduktorji, zunanji in notranji 
rotatorji kolčnega sklepa, fleksorji in ekstenzorji 
kolenskega sklepa ter plantarni in dorzalni 
fleksorji skočnega sklepa 
Bazett-Jones et al. (2008) Fleksorji kolenskega sklepa 
LaRoche et al. (2008) Ekstenzorji kolčnega sklepa 
Yuktasir, Kaya (2009) Fleksorji kolenskega sklepa in plantarni 
fleksorji skočnega sklepa 
Kokkonen et al. (2010) Abduktorji, adduktorji, zunanji in notranji 
rotatorji kolčnega sklepa, fleksorji in ekstenzorji 
kolenskega sklepa ter plantarni in dorzalni 
fleksorji skočnega sklepa 
Nelson et al. (20012) Plantarni fleksorji skočnega sklepa 
Borges Bastos et al. (2013) Abduktorji ramenskega sklepa in ekstenzorji 
komolčnega sklepa; adduktorji ramenskega 
sklepa in fleksorji komolčnega sklepa; 
ekstenzorji kolenskega sklepa; fleksorji 
kolenskega sklepa in ekstenzorji kolčnega 
sklepa 
Konrad, Tilp (2014) Plantarni fleksorji skočnega sklepa 
4.2 Vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na izotonično 
kontrakcijo mišic  
V petih raziskavah so avtorji merili učinke statičnega raztezanja, pri čemer so kot mero 
izida učinkov merili izotonično kontrakcijo mišic (Kokkonen et  al., 2007; LaRoche et al., 
2008; Kokkonen et al., 2010; Nelson et al., 2012; Borges Bastos et al., 2013). Protokol 
vadbe, čas trajanja in količina vadbe so predstavljeni v tabeli 3. 
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Kokkonen in sodelavci (2007) so v svoji raziskavi za mero izida učinkov statičnega 
raztezanja merili 1 ponovitveni maksimum (angl. repetition maximum - RM) fleksorjev in 
ekstenzorjev kolena ter vzdržljivost istih mišic preko maksimalnega števila ponovitev z 
obremenitvijo 60% 1 RM. Poleg tega so merili še predklon sede, skok v daljino, skok v 
višino in hitrost teka na 20 m. Rezultati so predstavljeni v tabeli 5. Rezultate statičnega 
raztezanja so primerjali s skupino brez intervencije. V raziskavi LaRocheja in sodelavcev 
(2008) so za preverjanje učinkov statičnega raztezanja merili maksimalni navor (angl. peak 
torque - PT), kot maksimalnega navora (angl. peak torque angle – PTA), hitrost razvijanja 
navora (angl. rate of torque development –  RTD) in mišično delo (W) ekstenzorjev 
kolčnega sklepa. Učinke statičnega raztezanja so primerjali z učinki balističnega raztezanja 
in s skupino brez intervencije. Kokkonen in sodelavci (2010) so v svoji raziskavi primerjali 
učinke vadbe proti uporu (VPU) v kombinaciji s statičnim raztezanjem, pri čemer so za 
mero izida učinkov merili 1 RM pri treh vajah: potisk z nogami (angl. leg press –  LP), 
izteg nog (angl. leg extension –  LE) in upogib nog (angl. leg curl – LC). V raziskavi 
Nelsona in sodelavcev (2012) so merili aktivni obseg gibljivosti skočnega sklepa v smeri 
dorzalne fleksije, za mero učinkovitosti statičnega raztezanja na mišično zmogljivost 
plantarnih fleksorjev pa določili 1 RM unilateralnega dviga na prste, pri čemer so v kot 
edini izmed izbranih osmih raziskav ugotavljali vpliv statičnega raztezanja tudi na 
kontralateralni, neraztezani spodnji ud. Tako so primerjali rezultate raztezanega spodnjega 
uda, neraztezanega spodnjega uda in skupino brez intervencije. Nekoliko drugače so se 
raziskave lotili Borges Bastos in sodelavci (2013). Primerjali so učinke statičnega 
raztezanja pred VPU in med VPU ter učinke samostojne VPU, pri čemer so za mero izida 
učinkov merili 8 RM pri štirih vajah: potisk s prsi (angl. bench press –  BP), LP, LE in LC 
ter koncentracijo inzulinu podobnega rastnega faktorja 1 (angl. insulinelike growth factor 1 
– IGF-1), ki je tesno povezan z mišično maso, stopnjo metabolizma in mišično jakostjo 






Tabela 3: Rezultati raziskav, ki so ocenjevale vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na izotonično kontrakcijo mišic. 





Kokkonen et al. 
(2007) 
KS: brez vadbe 
RS: aktivno in pasivno SR; 15 
vaj,  3 ponovitve, 1 min pavze 
med vajami, dolžina 




pred začetkom prve 




15,3 % izboljšanje 1 RM za fleksorje in 32,4 % za ekstenzorje kolena v 
RS ter 3,3 % izboljšanje za fleksorje in 2,8 % za ekstenzorje kolena v KS. 
95 % interval zaupanja razlike povprečij med skupinama za fleksorje: 
(12,4 +/- 5,8 %) in za ekstenzorje kolena: (29,6 +/- 13,2 %). 
30,4 % izboljšanje vzdržljivosti fleksorjev in 28,5 % ekstenzorjev kolena 
v RS. Vzdržljivost fleksorjev (-0,9 %) in ekstenzorjev (-0,1 %) kolena KS 
skoraj nespremenjena. 95 % interval zaupanja razlike povprečij med 
skupinama za fleksorje: (31,3 +/- 10,8 %) in za ekstenzorje kolena: (28,6 
+/- 10,3 %).  
LaRoche et al. (2008) KS: brez vadbe 
RS 1: aktivno SR; 1 vaja, 10 
ponovitev, med ponovitvami 30 s 
pavze, dolžina posameznega 
raztega 30 s 
RS 2: BR; 1 vaja, 10 ponovitev, 
med ponovitvami 30 s pavze, 
dolžina posameznega raztega 30 
s 
4 tedne (merjenje 
potekalo pred 
začetkom prve in 




Rezultati RS 1 in RS 2 se niso statistično razlikovali v nobenem izmed 
preučevanih parametrov, zato so jih združili in v celoti primerjali z 
rezultati KS. Ponovna analiza ni pokazala statistično pomembnih razlik 
med kontrolno skupino in tistimi, ki so se raztezali v PTA (p = 0,70), PT 
(p = 0,75), RTD (p = 0,87) in W (p = 0,70). 
Kokkonen et al. 
(2010) 
KS: VPU; 3 vaje (enake tistim na 
meritvah 1 RM), 8 ponovitev, 3 
seti, 2–3 min pavze med seti in 
3–5 min med vajami  
RS: VPU + aktivno SR; 15 vaj,  
3 ponovitve, 1 min pavze med 
vajami, dolžina posameznega 
raztega 15 s; bilateralno  
8 tednov (merjenje 




3 dni/teden VPU in 
2 dni/teden SR  
 
Izboljšanje 1 RM pri LE za 13,7 % v KS in 26,8 % pri RS. 95 % interval 
zaupanja za razliko povprečij: (13,1 +/- 7,3 %). 
Izboljšanje v 1 RM pri LC za 11,6 % v KS in 16,2 % v RS. 95 % interval 
zaupanja za razliko povprečij: (4,6 +/- 4,6 %).  
Izboljšanje 1 RM pri LP za 8,8 % v KS in 30,8 % v RS, 95 % interval 
zaupanja za razliko povprečij: (22,0 +/- 10,9%).  
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Nelson et al. (2012) KS: brez vadbe 
RS: aktivno SR; 1 vaja, 4 
ponovitve, med ponovitvami 30 s 
pavze, dolžina posameznega 
raztega 30 s; unilateralno 
10 tednov 
(merjenje potekalo 





Do statistično pomembne razlike v 1 RM je prišlo pri RS (p = 0,002), tako 
pri raztezanem (29 % povečanje) kot pri neraztezanem (11 % povečanje) 
spodnjem udu. V kontrolni skupini ni prišlo do nikakršnih sprememb.  
Borges Bastos et al. 
(2013) 
KS: VPU; 8 vaj, med 8 in 10 
RM, 4 seti, 90 s pavze med 
posameznimi seti in vajami 
RS 1: aktivno SR pred VPU + 
VPU; 4 vaje, 1 ponovitev, 
trajanje raztega 30 s; bilateralno 
RS 2: aktivno SR med VPU + 
VPU; 4 vaje, 1 ponovitev, 








Izboljšanje v 8 RM pri vseh vajah v KS (p < 0,05), pri LP in LE v RS 1 (p 
< 0,05) in pri LP v RS 2 (p < 0,05). Statistično pomembno izboljšanje v 
KS v primerjavi z RS 1 in RS 2 (P < 0,05).  
Legenda: KS – kontrolna skupina, RS – raziskovalna skupina, SR – statično raztezanje, BR – balistično raztezanje, VPU – vadba proti uporu, RM – ponovitveni maksimum, 
PTA – kot maksimalnega navora, PT – maksimalni navor, RTD – hitrost razvijanja navora, W – mišično delo, LP – potisk z nogami, LE – izteg nog 
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4.3 Vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na izometrično 
kontrakcijo mišic  
Konrad in Tilp (2014) sta merila učinke statičnega raztezanja na izometrično kontrakcijo 
mišic in rezultate primerjala s skupino brez intervencije. Protokol vadbe, čas trajanja in 
količina vadbe so predstavljeni v tabeli 4.  
V raziskavi Konrada in Tilpa (2014) so bile za določitev cilja izvedene meritve pasivnega 
upornega navora (angl. passive resistive torque – PRT) in maksimalne hotene izometrične 
kontrakcije (angl. maximum voluntary isometric contraction – MVIC), pri čemer je bila 
beležena mišična aktivnost preko elektromiografije. Poleg tega sta merila tudi obseg 
gibljivosti skočnega sklepa v smeri dorzalne fleksije, pri čemer je bilo beleženo 
podaljšanje mišično-tetivnih struktur preko ultrazvoka. Rezultati raziskave so predstavljeni 
v tabeli 4.  
Tabela 4: Rezultati raziskav, ki so ocenjevale vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na 








Konrad, Tilp (2014) KS: brez vadbe 
RS: aktivno SR; 1 
vaja, 4 ponovitve, 
trajanje posameznega 
raztega 30 s; 
bilateralno 
6 tednov (merjenje 





pomembne razlike v 
PRT tekom vseh 
merjenih OG tako v 
KS kot v RS.   
Brez statistično 
pomembne razlike v 
MVIC tako v KS kot v 
RS.  
Legenda: KS – kontrolna skupina, RS – raziskovalna skupina, SR – statično raztezanje, PRT – pasivni uporni 
navor, MVIC – maksimalna hotena izometrična kontrakcija  
4.4 Vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na funkcijo 
spodnjega uda  
V treh raziskavah so avtorji vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na mišično 
zmogljivost zdravih posameznikov ocenjevali na podlagi meritev različnih funkcijskih 
13 
 
testov (Kokkonen et al., 2007; Bazett-Jones et al., 2008; Yuktasir, Kaya; 2009). Protokol 
vadbe, čas trajanja in količina vadbe so predstavljeni v tabeli 5. 
Kot že omenjeno, so v raziskavi Kokkonena in sodelavcev (2007) vpliv statičnega 
raztezanja na mišično zmogljivost ocenjevali tudi na podlagi izvedbe skoka v daljino in 
skoka v višino ter hitrosti teka na 20 m in rezultate primerjali s skupino brez intervencije. 
Bazett-Joness in sodelavci (2008) so za mero izida učinkovitosti statičnega raztezanja v 
svoji raziskavi merili hitrost teka na 55 m in višino skoka brez uporabe rok. Statično 
raztezanje je bilo raziskovalni skupini dodano pri ogrevanju na treningu atletike. Yuktasir 
in Kaya (2009) sta v svoji raziskavi primerjala učinke statičnega raztezanja, PNF tehnike 
»napni-sprosti« in skupino brez intervencije, pri čemer sta merila obseg gibljivosti 
kolenskega sklepa in višino skoka z višine 60 cm (angl. drop jump – DJ). Rezultati 
raziskav so prikazani v tabeli 5.  
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Tabela 5: Rezultati raziskav, ki so ocenjevale vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na  funkcijo mišic spodnjega uda. 
 
AVTOR PROTOKOL VADBE ČAS TRAJANJA/ KOLIČINA 
VADBE 
REZULTATI  
Kokkonen et al. (2007) KS: brez vadbe 
RS: aktivno in pasivno SR; 15 vaj,  3 
ponovitve, 1 min pavze med vajami, 
dolžina posameznega raztega 15 s; 
bilateralno 
10 tednov (merjenje potekalo pred in 
72 ur po zadnji vadbi) 
 
3 dni/teden 
Pri skoku v daljino je prišlo do 2,3 % 
izboljšanja v RS in 1,7 % poslabšanja v 
KS. 95 % interval zaupanja za razliko 
povprečij: (4,0 +/- 1,7 %). 
Pri skoku v višino je prišlo do 6,7 % 
izboljšanja v RS in 0,1 % izboljšanja v 
KS. 95 % interval zaupanja za razliko 
povprečij: (6,6 +/- 4,5 %). 
Hitrost teka na 20 m se je v RS zmanjšala 
za 1,3 % in v KS povečala za 1,4 %. 95 % 
interval zaupanja za razliko povprečij: (-
2,8 +/- 1,4 %).  
Bazett-Jones et al. (2008) KS: atletski trening 
RS: atletski trening + aktivno SR; 1 
vaja, 4 ponovitve, 45–60 s med 
ponovitvami; dolžina posameznega 
raztega 45 s; bilateralno 
6 tednov (merjenje potekalo pred in 
po končani vadbi) 
 
4 dni/teden  
Brez statistično pomembnih razlik v 
skoku v višino in hitrosti na 55 m med 
skupinama  
(p = 0,961).  
Yuktasir, Kaya (2009) KS: brez vadbe 
RS 1: pasivno SR; 1 vaja, 4 
ponovitve, 10 s pavze med 
ponovitvami, dolžina posameznega 
raztega 30 s; bilateralno 
RS 2: PNF »napni-sprosti«; 1 vaja, 4 
ponovitve, 10 s pavze med 
ponovitvami, skupna dolžina 
posamezne ponovitve 35 s 
6 tednov (merjenje potekalo pred in 
24 ur po končani vadbi)  
 
4 dni/ teden  
Brez statistično pomembnih razlik v DJ z 
višine 60 cm med skupinami (p > 0,05).  
Legenda: KS – kontrolna skupina, RS – raziskovalna skupina, SR – statično raztezanje, PNF – propropceptivna nevromuskularna facilitacija, DJ – skok v višino z višine 
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5 RAZPRAVA  
Namen diplomske naloge je bil ugotoviti vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na 
mišično zmogljivost zdravih posameznikov.  
Avtorji štirih raziskav so učinke samostojnega programa statičnega raztezanja primerjali s 
skupino brez intervencije (Kokkonen et al., 2007; Bazett-Jones et al., 2008; Nelson et al., 
2012; Konrad, Tilp, 2014). Le pri dveh raziskavah (Kokkonen et al., 2007, Nelson et al., 
2012) je prišlo do statistično pomembnega izboljšanja mišične zmogljivosti, pri čemer so 
rezultati Nelsona in sodelavcev (2012) nakazali pozitiven učinek statičnega raztezanja tudi 
na kontralateralni, neraztezani spodnji ud. Protokola vadbe obeh raziskav se bistveno 
razlikujeta od ostalih, predvsem v dolžini intervencije (deset tednov), kar je možen vzrok 
za drugačne rezultate. Bazett-Jones in sodelavci (2008) so kot drug možen vzrok za 
nespremenjeno mišično zmogljivost navedli pomanjkanje povečanja raztegljivosti mišic, ki 
se je kazalo v nespremenjenem obsegu gibljivosti. Predpostavljeno je namreč, da je 
povečanje raztegljivosti mišic v tesni korelaciji s povečano mišično zmogljivostjo 
(Medeiros, Lima, 2017). Izmed osmih raziskav so edini, ki so za vzorec izbrali vrhunske 
športnice. Te so bile vajene rednega raztezanja že pred začetkom raziskave in so tako lahko 
že dosegle svoj optimalni obseg gibljivosti. Avtorji so predvidevali, da bi dolgotrajno 
raztezanje imelo večji vpliv na mišično zmogljivost pri posameznikih s prisotnimi 
mišičnimi skrajšavami.  
Avtorji dveh raziskav (Kokkonen et al., 2010; Borges Bastos et al., 2013) so primerjali 
učinke programa statičnega raztezanja v kombinaciji z vadbo proti uporu (VPU) s 
samostojno VPU, pri čemer so Borges Bastos in sodelavci (2013) opazovali tudi morebitno 
razliko v učinku statičnega raztezanja pred in med VPU. Tudi tu so si rezultati 
nasprotujoči. Rezultati Kokkonena in sodelavcev (2010) so nakazali, da lahko program 
statičnega raztezanja v kombinaciji z VPU dodatno izboljša mišično zmogljivost, medtem 
ko je v raziskavi Borgesa Bastosa in sodelavcev (2013) skupina, ki je izvajala samostojno 
VPU, dosegla boljše rezultate. Statično raztezanje pred in med vadbo je v podobni meri 
zmanjšalo izboljšanje mišične zmogljivosti. Tudi tu gre razliko pripisati vadbenima 
protokoloma. Kokkonen in sodelavci (2010) so skupno izvedli petnajst razteznih vaj s 
tremi ponovitvami, Borges Bastos in sodelavci (2013) pa le štiri z eno ponovitvijo. Prav 
tako je možno, da je statično raztezanje pred in med VPU v raziskavi Borgesa Bastosa in 
sodelavcev (2013) zmanjšalo intenziteto, s katero so preiskovanci trenirali. Številne študije 
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namreč predlagajo zmanjšanje mišične zmogljivosti takoj po izvedbi statičnega raztezanja 
(Shrier, 2004), kar bi lahko vplivalo ne le na učinke dolgotrajnega raztezanja, temveč tudi 
na morebitno zmanjšanje same obremenitve med VPU. Zmanjšanje potencialne 
obremenitve kot posledica zmanjšane mišične zmogljivosti zaradi takojšnjega učinka 
statičnega raztezanja, bi tako lahko prispevalo k različnim rezultatom med skupinami. 
Kokkonen in sodelavci (2010) so na drugi strani izvajali program statičnega raztezanja na 
dneve, ko VPU niso izvajali. Možen je torej vpliv vrstnega reda, pri čemer statično 
raztezanje pred in med VPU negativno vpliva na izboljšanje mišične zmogljivosti, 
raztezanje po končani VPU oziroma na dneve, ko slednjega ne izvajamo, pa pozitivno. 
Potrebne so dodatne raziskave, da bi to domnevo lahko potrdili ali ovrgli. 
Avtorji dveh raziskav (LaRoche et al., 2008; Yuktasir, Kaya, 2009) so primerjali učinke 
programa statičnega raztezanja z drugimi oblikami raztezanja in s skupino brez 
intervencije. LaRoche in sodelavci (2008) so kot drugo obliko raztezanja izbrali balistično 
raztezanje. Rezultati niso pokazali statistično pomembne razlike med oblikama raztezanja 
v mišični zmogljivosti, kot tudi ne v primerjavi s skupino brez intervencije, kar kaže, da 
tako dolgotrajno statično kot balistično raztezanje nimata učinka na mišično zmogljivost.  
Podobno tudi v raziskavi Yukstasirja in Kaye (2009) do razlik v skoku v višino z višine 
med dolgotrajnim statičnim raztezanjem in raztezanjem po PNF tehniki »napni-sprosti« ni 
prišlo. Rezultati nobene od navedenih oblik se niso razlikovali od skupine brez 
intervencije.   
Od skupno osmih izbranih raziskav je le pri treh (Kokkonen et al., 2007; Kokkonen et al., 
2010; Nelson et al., 2012) prišlo do pozitivnega učinka na mišično zmogljivost zdravih 
posameznikov po dolgotrajnem statičnem raztezanju, pri čemer so vse merile izotonično 
kontrakcijo (preko 1 RM ocenjevanih mišic). Kokkonen in sodelavci (2007) so poleg 
omenjenega mišično zmogljivost ocenjevali še preko funkcionalnih aktivnosti, kot so skok 
v daljino, skok v višino in tek na 20 m, pri čemer je z izjemo zadnje aktivnosti pri vseh 
prišlo do izboljšanja. Vsem trem raziskavam sta skupna trajanje in frekvenca intervencije, 
in sicer 10 tednov, 3 dni na teden. Pri ostalih petih raziskavah učinka dolgotrajnega 
statičnega raztezanja na mišično zmogljivost zdravih posameznikov niso našli. Do 
podobnih ugotovitev so prišli tudi v predhodnih pregledih literature. Medeiros in Lima 
(2017) sta v svojem, podobno zasnovanem, pregledu literature vključila 28 heterogenih 
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raziskav in ugotovila pozitivne učinke različnih oblik dolgotrajnega raztezanja na mišično 
zmogljivost (predvsem na izotonično kontrakcijo) pri polovici raziskav.  
5.1 Mehanizmi povečanja raztegljivosti in mišična zmogljivost 
Glavni predlagani mehanizmi povečanja raztegljivosti mišice so: viskoelastična 
deformacija mišičnega tkiva, povečanje števila sarkomer v seriji mišice in povečana 
toleranca na razteg (Weppler, Magnusson, 2010). Zaenkrat jasno definirane povezave med 
spremenjeno toleranco na razteg in mišično zmogljivostjo literatura ne navaja (Medeiros in 
Lima, 2017). Obstajajo pa hipoteze o pozitivnem vplivu spremenjene mišične togosti in 
povečanega števila sarkomer v seriji mišice na mišično zmogljivost (Butterfield et al., 
2005; Wilson et al., 1992).  
Elastične komponente mišično-tetivne enote so zmožne shranjevanja potencialne energije 
med ekscentrično kontrakcijo in sproščanja le-te med koncentrično kontrakcijo, ki ji sledi 
(Worrell et al., 1994; cit. po Cavagna, 1970). Primer ekscentrično-koncentrične kontrakcije 
so meti in skoki, pri izvedbi katerih ljudje začnejo gibanje s tako imenovanim nasprotnim 
gibanjem, gibanjem, ki je usmerjeno v nasprotno smer želenega cilja (Bobbert et al., 1996). 
Na izvedbo teh aktivnosti ima pomemben vpliv mišična togost. Od nje je namreč odvisna 
deformacija, ki je poleg vložene sile glavna determinanta količine shranjene energije 
(Zatsiorsky, Kraemer, 1995). Predpostavljeno je, da povečana raztegljivost mišično-tetivne 
enote poveča shrambeno kapaciteto, kar se kaže v izboljšani zmogljivosti (Wilson et al., 
1992). Veliko študij na ljudeh navaja, da je povečana razteznost mišic, ki je opažena takoj 
po raztezanju, posledica trajne viskoelastične deformacije. Skeletne mišice štejemo v 
kategorijo viskoelastičnih struktur. Te strukture imajo elastično sposobnost, kar jim 
omogoča, da energijo shranjujejo in sproščajo, imajo pa tudi viskozno komponento, saj je 
njihov odziv na natezno silo odvisen od časa in intenzitete. Spremenljivka 
viskoelastičnosti, ki je v študijah najbolj raziskana, je pasivna togost, to je sprememba v 
pasivni napetosti na enoto spremembe v dolžini mišice. Literatura kaže, da lahko 
zmanjšana pasivna togost koristno vpliva na povečanje prožnosti po vadbi za izboljšanje 
gibljivosti (Weppler, Magnusson, 2010) in predvideva, da je zmanjšanje pasivne mišične 
togosti posledica sprememb v perifernem in/ali centralnem živčnem sistemu (LaRoche et 
al., 2008). Te spremembe se kažejo v zmanjšani aktivnosti alfa motoričnega nevrona in 
zmanjšanju aferentnega priliva oziroma v zmanjšani občutljivosti na ta priliv iz mišičnih in 
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sklepnih proprioceptorjev (LaRoche et al., 2008). Predvideva se, da zmanjšana aktivnost 
alfa motoričnega nevrona zmanjša odpor na razteg, medtem ko spremenjena propriocepcija 
zmanjša mišični refleks na razteg. Tako torej te spremembe znižajo mišično togost, 
omogočijo doseganje večje dolžine mišice in s tem povečajo obseg gibljivosti v 
pripadajočih sklepih (LaRoche et al., 2008). 
Druga hipoteza, ki poskuša obrazložiti povečanje mišične zmogljivosti po vadbi za 
izboljšanje gibljivosti, je povečanje števila sarkomer v seriji mišice. Butterfield in 
sodelavci (2005) na podlagi znane literature predvidevajo, da sarkomerogeneza izboljša 
razmerje med silo in dolžino mišice ter poveča hitrost krčenja mišice, kar izboljša mišično 
zmogljivost. Raziskave na živalih kažejo, da lahko število sarkomer v seriji mišice 
spreminjamo z imobilizacijo v skrajnih položajih. Ko so mišice imobilizirane v popolnoma 
raztegnjenem položaju, se število sarkomer v seriji mišice poveča. Ob tem večina raziskav 
poroča o hkratnem povečanju dolžine mišice. Ko so mišice imobilizirane v skrajšanem 
položaju, pride tako do zmanjšanja števila sarkomer kot tudi do skrajšanja dolžine mišice. 
Število sarkomer in dolžina mišice se, sodeč po raziskavah, ponovno povečata na normalen 
nivo z okrevanjem po imobilizaciji. Te raziskave na živalih kažejo, da se mišice 
prilagodijo na novo funkcionalno dolžino s spreminjanjem števila in dolžine sarkomer v 
seriji  in tako optimizirajo proizvajanje sile pri novi funkcionalni dolžini. Navkljub velikim 
razlikam med imobilizacijo mišice in intermitentnim raztezanjem, je iz teh raziskav možno 
ugotoviti, da dlje trajajoči programi raztezanja (3–8 tednov) pri ljudeh povzročijo podobne 
spremembe v številu sarkomer in istočasno vplivajo na povečanje dolžine raztegnjenih 
mišic (Weppler, Magnusson, 2010). Prav tako naj bi pasivni razteg mišice povzročil 
prekinitev Z-linij, povečal sintezo proteinov in rastnih faktorjev (Kokkonen et al., 2010, 
cit. po Goldspink, Harridge, 2003) ter sprožil proliferacijo mioblastov (Day et al., 1997).  
Glede na rezultate našega pregleda literature je najbolj verjeten mehanizem zmanjšanje 
pasivne togosti antagonista izvedenega giba. Do izboljšanja mišične zmogljivosti je 
namreč prišlo le pri raziskavah, ki so merile izotonično kontrakcijo, pri kateri je prisotna 
stalna napetost skozi celoten obseg giba, na izvedbo katerega vpliva pasivna togost 
antagonistične mišice. Povečanje števila sarkomer v seriji mišice lahko razloži morebitno 
razliko med dolgotrajnimi učinki statičnega raztezanja na izometrično in izotonično 
kontrakcijo. Le-to naj bi vplivalo na povečanje hitrosti kontrakcije mišice, torej na 
dinamične in ne na statične kontrakcije. LaRoche in sodelavci (2008) niso našli sprememb 
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v pasivni mišični togosti in tako povečanje obsega gibljivosti pripisujejo povečani toleranci 
na razteg. Podobno, tudi Konrad in sodelavci (2014) razlagajo povečan obseg gibljivosti s 
povečano toleranco na razteg, saj do sprememb v pasivni mišični togosti in številu 
sarkomer v seriji mišice ni prišlo. Kot omenjeno, je lahko razlog v neustreznosti vadbenega 
protokola. 
5.2 Predlogi za nadaljnjo raziskovanje 
Hipoteze, da dolgotrajno statično raztezanje vpliva na izboljšanje mišične zmogljivosti 
zdravih posameznikov, ne moremo z gotovostjo potrditi. Izkazalo pa se je, da ti učinki niso 
enaki tistim takojšnjim po statičnem raztezanju, ki se kažejo v zmanjšani mišični 
zmogljivosti (Shrier, 2004). Heterogenost rezultatov v našem pregledu literature kaže na 
potrebo po nadaljnjem raziskovanju na tem področju. Predvsem bi bilo potrebno v vzorec 
vključiti posameznike s prisotnimi mišičnimi skrajšavami in klinično populacijo. Zanimivo 
bi bilo ugotoviti dolgotrajne učinke statičnega pasivnega raztezanja na mišično zmogljivost 
pacientov v akutnem stanju, ko še niso zmožni aktivne kontrakcije oziroma je le-ta 
kontraindicirana. Smiselno bi bilo raziskati tudi dolgotrajne učinke statičnega raztezanja 
pri pacientih z omejenim obsegom gibljivosti. Raziskavo bi lahko zasnovali tako, da bi 
med seboj primerjali zdrave posameznike brez omejenega obsega gibljivosti in paciente z 
omejenim obsegom gibljivosti ter tako ugotovili, ali ima dalj časa trajajoče statično 
raztezanje drugačne učinke na mišično zmogljivost pri teh dveh populacijah. Klinično 
uporabo nakazujejo tudi rezultati Nelsona in sodelavcev (2012), ki so izboljšano mišično 
zmogljivost ugotovili tako na ipsilateralnem kot tudi na kontralateralnem, neraztezanem 
spodnjem udu. Raziskali bi lahko, ali je možno zmanjšati upad mišične zmogljivosti 
pacientov z imobiliziranim udom s statičnim raztezanjem mobilnega uda (Nelson et al., 
2012). Nadalje bi bilo potrebno raziskati dolgotrajni vpliv statičnega raztezanja v 
kombinaciji z VPU. Po rezultatih našega pregleda literature sodeč, bi bilo za končno 
oblikovanje odgovora, ali je kombinacija statičnega raztezanja in VPU učinkovitejša od 
samostojne VPU, potrebno raziskati dolgotrajni vpliv statičnega raztezanja, apliciranega po 
VPU (Kokkonen et al., 2010). Potrebno je ugotoviti tudi natančne parametre statičnega 
raztezanja, ki vplivajo na izboljšanje mišične zmogljivosti. Smiselno bi bilo primerjati 
skupine z različno dolžino raztezanja in tako ugotoviti, koliko časa je potrebno, da pride do 
sprememb v mišični zmogljivosti. Glede na rezultate našega pregleda literature lahko 
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predvidevamo, da je za izboljšanje mišične zmogljivosti potrebno v program vadbe za 
izboljšanje gibljivosti vključiti več vaj za posamezno mišično skupino in izvesti več 
ponovitev posamezne vaje. Predlagamo vsaj deset tednov trajajoč program statičnega 
raztezanja, tri dni na teden, in sicer na dni, ko ne izvajamo drugih aktivnosti, kot je VPU, v 
izogib takojšnjim učinkom statičnega raztezanja. Čas posameznega raztega naj bo od 
petnajst do trideset sekund. Predlagamo vključitev več različnih razteznih vaj za 
posamezno mišično skupino in tri ponovitve posamezne vaje. 
Z našim pregledom literature nismo mogli podati enoznačnega odgovora na vprašanje, ali 


















6 ZAKLJUČEK  
Namen diplomske naloge je bil ugotoviti vpliv dolgotrajnega statičnega raztezanja na 
mišično zmogljivost zdravih posameznikov. Rezultati pregledanih raziskav so zelo 
heterogeni in nakazujejo potrebo po nadaljnjem raziskovanju na tem področju. Izboljšanje 
v mišični zmogljivosti je bilo mogoče opaziti pri treh izmed osmih raziskav, in sicer pri 
meritvah izotonične kontrakcije in izvedbi skoka v daljino in skoka v višino. Pomembno je 
izpostaviti potencialno učinkovitost kombinacije statičnega raztezanja in vadbe proti 
uporu, pri čemer bi bilo za optimalne rezultate potrebno statično raztezanje aplicirati po 
vadbi proti uporu oziroma na dan, ko je ne izvajamo. Za potrditev te hipoteze so potrebne 
nadaljnje raziskave. Možne dolgotrajne učinke statičnega raztezanja bi lahko prenesli na 
klinično okolje in tako zmanjšali upad mišične zmogljivosti, ko pacienti aktivne 
kontrakcije niso zmožni oziroma je le-ta kontraindicirana. Tudi na tem področju so 
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